HUBUNGAN PENGGUNAAN PIRANTI DENGAR DENGAN KELUHAN SUBYEKTIF PENURUNAN FUNGSI PENDENGARAN PADA SISWA SMK KESEHATAN TRIPLE “J” KECAMATAN CITEUREUP KABUPATEN BOGOR TAHUN 2019 by Hartono, Tommy Ari et al.
PROMOTOR Jurnal Mahasiswa Kesehatan Masyarakat 
Vol. 2 No. 6, Desember 2019 
 
 
515 
http://ejournal.uika-bogor.ac.id/index.php/PROMOTOR 
 
HUBUNGAN PENGGUNAAN PIRANTI DENGAR DENGAN KELUHAN 
SUBYEKTIF PENURUNAN FUNGSI PENDENGARAN PADA SISWA SMK 
KESEHATAN TRIPLE “J” KECAMATAN CITEUREUP KABUPATEN 
BOGOR TAHUN 2019 
 
Tommy Ari Hartono1), Andi Asnifatima2), Rahma Listyandini3) 
 
1)Konsentrasi Kesehatan dan Keselamatan Kerja, Program Studi Kesehatan Masyarakat, Fakultas Ilmu Kesehatan 
Universitas Ibn Khaldun Bogor 
Email: tommy.ari19@yahoo.com 
2)Program Studi Kesehatan Masyarakat, Fakultas Ilmu Kesehatan Universitas Ibn Khaldun Bogor 
Email: andiasnifatimah@gmail.com 
3)Program Studi Kesehatan Masyarakat, Fakultas Ilmu Kesehatan Universitas Ibn Khaldun Bogor 
Email: listyandini@gmail.com 
 
Abstrak 
Latar Belakang: Sebuah penelitian dari American Speech and Hearing Association menyatakan 
bahwa siswa sekolah menengah atas menggunakan perangkat audio mereka dalam periode yang 
lebih lama dengan volume yang lebih tinggi, dilaporkan memiliki gejala gangguan pendengaran 
yang lebih banyak dibandingkan dewasa. Tujuan: Untuk mengetahui hubungan antara penggunaan 
piranti dengar dengan keluhan subyektif penurunan fungsi pendengaran pada siswa SMK Kesehatan 
Triple J Kecamatan Citereup Kabupaten Bogor. Metode: Penelitian ini merupakan jenis penelitian 
kuantitatif, dengan menggunakan desain cross sectional. Populasi yang diambil semua siswa SMK 
Kesehatan Triple “J”. Jumlah sampel adalah 129 orang, penentuan sampel dengan teknik purposive 
sampling berdasarkan kebutuhan peneliti. Hasil: Ditemukan bahwa faktor yang berhubungan 
dengan keluhan subyektif penurunan fungsi pendengaran durasi penggunaan (p= 0,000), frekuensi 
penggunaan (p= 0,000), tingkat volume (p= 0,300), pengetahuan (p= 0,259), sikap (p= 0,000). 
Kesimpulan: dari hasil penelitian ini terdapat hubungan penggunaan piranti dengar dengan keluhan 
subyektif penurunan fungsi pendengaran pada siswa smk kesehatan triple “j” kecamatan citeureup 
kabupaten bogor. Saran: menggurangi durasi penggunaan piranti dengar tidak lebih dari 1 jam, 
menghindari pola kebiasaan penggunaan piranti dengar setiap hari. 
 
Kata Kunci: Piranti dengar, Keluhan Subyektif, Penurunan fungsi pendengaran 
 
Pendahuluan 
Piranti dengar adalah gabungan antara 
headphone dan mikrofon. Alat ini biasanya 
digunakan untuk mendengarkan suara dan 
berbicara dengan perangkat komunikasi atau 
komputer. Teknologi piranti dengar sudah 
merambah ke dunia komunikasi, khususnya 
teknologi telepon selular. Dengan 
meningkatnya teknologi audio visual dan 
telekomunikasi saat ini, penggunaan piranti 
dengar untuk mendengarkan musik dari 
telepon genggam dan perangkat audio lain 
meningkat. Hal itu dapat menimbulkan bising 
kronik yang dapat mengganggu fungsi 
pendengaran (Laoh, 2015). 
Pengunaan PD ini pun sudah sangat 
meluas di berbagai kalangan, terutama di 
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kalangan remaja. Hasil penelitian (American 
Academy of Pediatrics) yang menggunakan 
responden penelitian sejumlah 4310 remaja 
yang berusia 12 – 19 tahun menunjukan 
bahwa terjadi peningkatan penggunaan PD 
pada kalangan remaja, baik remaja laki- laki 
maupun remaja perempuan. Data hasil 
penelitian tersebut menunjukan penggunaan 
PD pada remaja laki-laki sebesar 24,0% dan 
pada remaja perempuan sebesar 15,6% pada 
tahun 1988-1994. Kemudian persentase 
penggunaan PD ini meningkat menjadi 39,5% 
pada remaja laki-laki dan 29,7% pada remaja 
perempuan pada tahun 2005-2006. Penelitian 
tersebut juga memperlihatkan data 
peningkatan pada ambang pendengaran dan 
peningkatan kejadian gangguan pendengaran 
pada remaja akibat terpapar suara bising 
meskipun hasil yang didapatkan tidak 
signifikan. 
Tingkat mendengarkan yang aman 
tergantung pada intensitas (kenyaringan), 
durasi (lama waktu) dan frekuensi (seberapa 
sering) paparan. Ketiga faktor tersebut adalah 
saling terkait dan berkontribusi pada energi 
suara secara keseluruhan tingkat dimana 
telinga seseorang terpapar. World Health 
Organization (WHO) pun akhirnya 
menyarankan agar ketika mendengarkan 
musik dengan headset, setidaknya paling lama 
adalah 1 jam per hari dan dengan volume 
yang tidak lebih dari 60% (WHO, 2015). 
Survey terakhir dari Multi Center Study 
(MCS) juga menyebutkan bahwa Indonesia 
merupakan salah satu dari empat negara di 
Asia Tenggara dengan prevalensi gangguan 
pendengaran cukup tinggi, yakni 4,6 % 
sementara tiga negara lainnya yakni Sri Lanka 
(8,8 %), Myanmar (8,4 %), dan India (6,3 %). 
Menurut studi tersebut prevalensi angka 4,6 
% cukup untuk menimbulkan masalah sosial 
di tengah masyarakat akibat ganngguan 
pendengaran (Ali, 2006). 
Oleh karena itu peneliti bertujuan 
mengetahui apakah ada “Hubungan 
penggunaan piranti dengar dengan penurunan 
fungsi pendengaran” pada siswa SMK 
Kesehatan Triple J Kecamatan Citereup 
Kabupaten Bogor. 
 
Metode Penelitian 
Penelitian ini menggunakan jenis 
penilitian kuantitatif dengan menggunakan 
desain cross sectional. Populasi dari 
penelitian ini adalah semua siswa SMK 
Kesehatan Triple J Kecamatan Citereup 
Kabupaten Bogor sebanyak 146 siswa. 
Sampel adalah 129 orang yang diambil 
dengan metode purposive sampling. 
Instrumen yang diberikan kuesioner 
untuk menentukan hasil penelitian sebelum 
mengisi kuesioner sampel mengisi informed 
consent. Data yang didapatkan kemudian 
dianalisis menggunakan chi square kemudian 
disajikan dalam bentuk tabel dan diagram. 
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Hasil Penelitian 
Berdasarkan penelitian yang dilakukan 
pada siswa SMK Kesehatan Triple J 
didapatkan sampel sebanyak 129 orang 
dengan distribusi frekuensi hasil pengukuran 
sebagai berikut: 
Tabel 1. Distribusi Frekuensi Hasil Pengukuran 
Keluhan Subyektif Penurunan Fungsi Pendengaran 
pada Siswa SMK Kesehatan Triple “J” Kecamatan 
Citereup Kabupaten Bogor Tahun 2019 
 
Diketahui mayoritas siswa tidak ada keluhan 
subyektif penurunan fungsi pendengaran 
sebanyak 115 responden (89,1%), sedangkan 
adanya keluhan subyektif penurunan fungsi 
pendengaran sebanyak 14 responden (10,9%). 
 
Tabel 2 Distribusi Frekuensi Hasil Pengkuran 
Frekuensi Penggunaan Piranti Dengar pada Siswa 
SMK Kesehatan Triple “J” Kecamatan Citereup 
Kabupaten Bogor Tahun 2019 
 
Diketahui bahwa siswa dengan frekuensi 
penggunaan piranti dengar < 7 hari sebanyak 
102 responden (79,1%), sedangkan setiap hari 
sebanyak 27 responden (20,9%). 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Tabel 3 Distribusi Frekuensi Hasil Pengukuran Durasi 
Penggunaan Piranti Dengar pada Siswa SMK 
Kesehatan Triple “J” Kecamatan Citereup Kabupaten 
Bogor Tahun 2019 
 
Diketahui bahwa siswa dengan durasi 
penggunaan piranti dengar ≤ 60 menit 
sebanyak 70 responden (54,3%), sedangkan > 
60 menit sebanyak 59 responden (45,7%). 
 
Tabel 4 Distribusi Frekuensi Hasil Pengukuran 
Tingkat Volume Piranti Dengar pada Siswa SMK 
Kesehatan Triple “J” Kecamatan Citereup Kabupaten 
Bogor Tahun 2019 
 
Diketahui bahwa siswa dengan tingkat 
volume piranti dengar ≤ 20% sebanyak 28 
responden (21,7%), sedangkan > 20 % 
sebanyak 101 responden (78,3%). 
 
Tabel 5 Distribusi Frekuensi Hasil Pengukuran 
Pengetahuan Penggunaan Piranti Dengar pada Siswa 
SMK Kesehatan Triple “J” Kecamatan Citereup 
Kabupaten Bogor Tahun 2019 
 
Diketahui bahwa siswa dengan pengetahuan 
baik sebanyak 58 responden (45,0%), 
sedangkan tidak baik sebanyak 71 responden 
(55,0%). 
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Tabel 6 Distribusi Frekuensi Hasil Pengukuran Sikap 
Penggunaan Piranti Dengar pada Siswa SMK 
Kesehatan Triple “J” Kecamatan Citereup Kabupaten 
Bogor Tahun 2019 
 
Diketahui bahwa siswa dengan sikap baik 
sebanyak 66 responden (51,2%), sedangkan 
tidak baik sebanyak 63 responden (48,8). 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Tabel 7 Hasil Analisis Bivariat 
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Pembahasan 
1) Hubungan Frekuensi Penggunaan 
dengan Keluhan Subyektif 
Penurunan Fungsi Pendengaran 
Diketahui bahwa pengaruh frekuensi 
penggunaan piranti dengar dengan keluhan 
subyektif penurunan fungsi pendengaran pada 
siswa terdapat frekuensi penggunaan < 7 hari 
sebanyak 102 responden (100,0%) tidak 
mengalami Keluhan Subyektif penurunan 
fungsi pendengaran dan yang mengalami 
Keluhan Subyektif penurunan fungsi 
pendengaran sebanyak 0 responden (0,0%). 
Sedangkan siswa yang terdapat frekuensi 
penggunaan setiap hari sebanyak 13 
responden (48,1%) tidak mengalami Keluhan 
Subyektif penurunan fungsi pendengaran dan 
yang mengalami Keluhan Subyektif 
penurunan fungsi pendengaran sebanyak 14 
responden (10,9%). Dari hasil uji statistik 
diperoleh bahwa ada hubungan signifikan 
antara indeks frekuensi penggunaan dengan 
Keluhan Subyektif penurunan fungsi 
pendengaran pada siswa SMK Kesehatan 
Triple “J” Kecamatan Citereup Kabupaten 
Bogor Tahun 2019. Hal ini sejalan dengan 
hasil penelitian Ilma ZD (2016) pada siswa 
SMAN X Tanggerang Selatan Hasilnya 
responden paling banyak menggunakan 
headset dengan frekuensi penggunaan 1-2 
hari/ minggu yang menunjukkan bahwa 
frekuensi penggunaan siswa yang memakai  
piranti  dengar < 7 hari sebesar (73,4%) dan 
frekuensi penggunaan siswa yang memakai 
piranti dengar setiap hari (26,6%). 
2) Hubungan Durasi Penggunaan 
dengan Keluhan Subyektif 
Penurunan Fungsi Pendengaran 
Diketahui bahwa pengaruh durasi 
penggunaan dengan Keluhan Subyektif 
penurunan fungsi pendengaran pada siswa 
terdapat durasi penggunaan ≤ 60 menit 
sebanyak 70 responden (100,0%) tidak 
mengalami keluhan subyektif penurunan 
fungsi pendengaran dan yang mengalami 
keluhan subyektif penurunan fungsi 
pendengaran sebanyak 0 responden (0,0%). 
Sedangkan siswa yang terdapat durasi 
penggunaan > 60 menit sebanyak 45 
responden (76,3%) tidak mengalami keluhan 
subyektif penurunan fungsi pendengaran dan 
yang mengalami keluhan subyektif penurunan 
fungsi pendengaran sebanyak 14 responden 
(23,7%). Dari hasil uji statistik diperoleh 
bahwa ada hubungan signifikan antara indeks 
durasi penggunaan dengan keluhan subyektif 
penurunan fungsi pendengaran pada siswa 
SMK Kesehatan Triple “J” Kecamatan 
Citereup Kabupaten Bogor Tahun 2019. Hal 
ini sejalan dengan hasil penelitian Ilma ZD 
(2016) pada siswa SMAN X Tanggerang 
Selatan hasilnya responden paling banyak 
menggunakan headset dengan durasi 
penggunaan < 1 jam/hari yang menunjukkan 
bahwa durasi penggunaan siswa yang 
memakai headset ≤ 1 jam/hari (50,7 %) dan 
durasi penggunaan siswa yang memakai 
headset > 1 jam/hari (49,3 %). 
3) Hubungan Tingkat Volume dengan 
Keluhan Subyektif Penurunan Fungsi 
Pendengaran 
Diketahui bahwa pengaruh tingkat 
volume dengan penurunan fungsi 
pendengaran pada siswa terdapat tingkat 
volume ≤ 20% sebanyak 27 responden 
(96,4%) tidak mengalami penurunan fungsi 
pendengaran dan yang mengalami penurunan 
fungsi pendengaran sebanyak 1 responden 
(3,6%). Sedangkan siswa yang terdapat 
tingkat volume > 20% sebanyak 88 
responden (87,1%) tidak mengalami 
penurunan fungsi pendengaran dan yang 
mengalami penurunan fungsi pendengaran 
sebanyak 13 responden (12,9%). Dari hasil uji 
statistik diperoleh bahwa tidak ada hubungan 
signifikan antara indeks tingkat volume 
dengan penurunan fungsi pendengaran pada 
siswa SMK Kesehatan Triple “J” Kecamatan 
Citereup Kabupaten Bogor Tahun 2019. Hal 
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ini tidak sejalan dengan hasil penelitian Ilma 
ZD (2016) pada siswa SMAN X Tanggerang 
Selatan hasilnya responden paling banyak 
menggunakan headset dengan tingkat volume 
0-70% yang menunjukkan bahwa tingkat 
volume siswa yang memakai headset 0-70% 
(84,3%) dan tingkat volume siswa yang 
memakai headset > 70% (15,7%). 
4) Hubungan Pengetahuan dengan 
Keluhan Subyektif Penurunan Fungsi 
Pendengaran 
Diketahui bahwa pengaruh pengetahuan 
dengan Keluhan Subyektif penurunan fungsi 
pendengaran pada siswa terdapat pengetahuan 
baik sebanyak 54 responden (93,1%) tidak 
mengalami Keluhan Subyektif penurunan 
fungsi pendengaran dan yang mengalami 
Keluhan Subyektif penurunan fungsi 
pendengaran sebanyak 4 responden (6,9%). 
Sedangkan siswa yang terdapat pengetahuan 
tidak baik sebanyak 61 responden (85,9%) 
tidak mengalami Keluhan Subyektif 
penurunan fungsi pendengaran dan yang 
mengalami Keluhan Subyektif penurunan 
fungsi pendengaran sebanyak 10 responden 
(14,1%). Dari hasil uji statistik diperoleh 
bahwa tidak ada hubungan signifikan antara 
indeks pengetahuan dengan Keluhan 
Subyektif penurunan fungsi pendengaran 
pada siswa SMK Kesehatan Triple “J” 
Kecamatan Citereup Kabupaten Bogor Tahun 
2019. Hal ini sejalan dengan hasil penelitian 
Hutchinson MK (2015) pada mahasiswa yang 
menunjukkan bahwa meskipun hampir semua 
mahasiswa memiliki pengetahuan yang baik 
tentang resiko tuli akibat penggunaan peranti 
dengar, satu dari empat mahasiswa 
mendengarkan musik menggunakan peranti 
dengar mereka dengan volume yang 
sebanding dengan 80dB atau lebih dengan 
94% diantaranya tidak sadar akan risiko 
potensial yang dimilikinya. 
5) Hubungan Sikap dengan Keluhan 
Subyektif Penurunan Fungsi 
Pendengaran 
Diketahui bahwa pengaruh sikap 
dengan Keluhan Subyektif penurunan fungsi 
pendengaran pada siswa terdapat sikap baik 
sebanyak 65 responden (98,5%) tidak 
mengalami Keluhan Subyektif penurunan 
fungsi pendengaran dan yang mengalami 
Keluhan Subyektif penurunan fungsi 
pendengaran sebanyak 1 responden (1,5%). 
Sedangkan siswa yang terdapat sikap tidak 
baik sebanyak 50 responden (79,4%) tidak 
mengalami Keluhan Subyektif penurunan 
fungsi pendengaran dan yang mengalami 
Keluhan Subyektif penurunan fungsi 
pendengaran sebanyak 13 responden (20,6%). 
Dari hasil uji statistik diperoleh bahwa tidak 
ada hubungan signifikan antara indeks sikap 
dengan Keluhan Subyektif penurunan fungsi 
pendengaran pada siswa SMK Kesehatan 
Triple “J” Kecamatan Citereup Kabupaten 
Bogor Tahun 2019. Hal ini sejalan dengan 
penelitian Muchnik C (2011) pada remaja 
muda usia 13 sampai 17 tahun yang 
menyatakan bahwa sebagian besar responden 
yang diteliti dilaporkan menggunakan volume 
yang tinggi dan menunjukkan rendah nya 
kesadaran akan kosekuensi menggunakan 
volume yang tinggi saat mendengarkan 
musik. 
 
Kesimpulan 
Berdasarkan hasil penelitian ini dapat 
disimpulkan mengenai hubungan penggunaan 
piranti dengar berpengaruh signifikan dengan 
keluhan subyektif penurunan fungsi pendengaran 
pada siswa dengan nilai p= 0,000 untuk 
frekuensi penggunaan, p= 0,000 untuk durasi 
penggunaan, dan p= 0,000 untuk sikap. 
Namun terhadap tingkat volume dan 
pengetahuan, tidak terdapat hubungan yang 
bermakna dengan nilai p= 0,300 untuk tingkat 
volume, dan p= 0,259 untuk pengetahuan. 
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Saran 
Adapun saran yang dapat disampaikan 
dari penelitian ini antara lain : 
1) Bagi Sekolah 
Memberikan penyuluhan terkait 
dampak kesehatan akibat penggunaan piranti 
dengar dan memberikan arahan terkait 
penggunaan piranti dengar pada siswa SMK 
Kesehatan Triple “J” Kecamatan Citereup 
Kabupaten Bogor agar terwujudnya 
lingkungan yang aman dan baik bagi kondisi 
kesehatan siswa. 
2) Bagi Siswa 
a. Keluhan Subyektif Penurunan fungsi 
pendengaran karena kebiasaan 
penggunaan piranti dengar dapat 
dicegah dengan menggurangi 
frekuensi penggunaan piranti dengar, 
menghindari pola kebiasaan 
penggunaan piranti dengar setiap 
hari. 
b. Pada saat memakai piranti dengar 
batasi durasi penggunaan piranti 
dengar tidak lebih dari 60 menit 
dalam sehari. 
c. Pada saat memakai piranti dengar 
kurangi tingkat penggunaan volume 
berlebihan tidak lebih dari 60%. 
d. Gunakan Alat Pelindung Diri (APD) 
jenis earplug pada siswa yang 
menggunakan piranti dengar jenis 
circumaural dan supra-aural. 
3) Bagi Peneliti Selanjutnya 
a. Dapat dilakukan penelitian dengan 
pemeriksaan audiometri pada siswa 
SMK Kesehatan Triple “J” 
Kecamatan  Citereup Kabupaten 
Bogor. 
b. Diperlukan penyamaan persepsi 
antara responden dan peneliti 
sebelum pengisian kuosioner secara 
langsung. 
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